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Mathews らが開発した社交不安傾向を低減させる認知訓練法の 1 つである解釈
バイアス調整法 (Cognitive bias modification for interpretation: CBM-I) は世界中で介入
効果の検証がなされている。しかしながら、CBM-I の背後にある神経基盤について
は未だに明らかになっておらず、本研究では CBM-I の介入効果を司る脳活動を世
界で初めて特定することを目的とした。健康な被験者 40 名を実験群 (CBM 群) と
対照群 (PN 群) に 20 名ずつ割り付け、機能的磁気共鳴画像法 (Functional magnetic 
resonance imaging: fMRI) を用いて CBM-I の介入中および前後で脳活動を測定し
た。介入課題として、CBM 群には必ずポジティブな結末を迎える不明瞭な社会的場
面を繰り返し想像させた。PN 群にはポジティブ／ネガティブな結末を同数想像させ
た。脳画像解析の結果、介入中に CBM 群において側坐核, 海馬, 扁桃体が PN 群
よりも高く活動していた。さらに、介入による社交不安傾向の低減効果が高かった
人ほど、初見の不明瞭な社会的場面を解釈している時の側坐核, 海馬, 扁桃体, 側頭
葉, 後部帯状回の活動が上昇していた。本研究により、CBM-I の背後にある作用機
序として想定されるプライミング効果には社会的報酬に関わる側坐核が、ルール学



























状である 10)。社交不安障害は若年期に発症することが多く、50% が 11 歳、 80% 










解釈バイアス調整法 (Cognitive bias modification for interpretation: CBM-I) はネガ
ティブに偏った解釈バイアスを是正することにより、社交不安を低減させる認知訓




し提示して想像させる 17)。CBM-I は数多くの効果検証が成されているが 18)、その神
経基盤は明らかになっていない。 




































































全ての被験者を CBM 群 （実験群）と PN 群（対照群）に同数ずつ（女性 10 
名, 男性 10 名）割り付けた。ただし、実験課題の有効回答率が 80% 未満であった 
2 名の被験者（CBM 群の女性 1 名, PN 群の男性 1 名）を解析から除外した。 
 
4.2. 実験手続きの概略 
被験者 1 人あたりの実験手続きの概略を表 1 に示す。 
実験当日、被験者が東北大学加齢医学研究所ブレイン・イメージング研究棟に
来所後、実験の目的や方法, 安全性などについて口頭および書面で説明した（約 30 
分）。続いて心理実験室内でラップトップコンピュータを用いて実験課題の操作方法
について説明しながら練習をさせた（約 30 分）。そのままラップトップコンピュー
タを用いて心理質問紙への回答を求めた（約 5 分）。その後、被験者を MRI スキャ
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ナの中へ誘導し、評価課題の 1 セッション目を実施した（約 10 分）。課題の終了
後、心理実験室へ誘導して休憩をとらせた（約 15 分）。再び MRI スキャナの中へ
誘導し、介入課題の 1 セッション目を行った（約 15 分）。その後、心理実験室に
誘導し休憩をとらせた（約 15 分）。同様にして、約 15 分間の休憩を挟みながら介
入課題を 5 セッション実施した。介入課題 5 セッション目が完了した後、再び心
理実験内でラップトップコンピュータを用いて心理質問紙への回答を求めた（約 5 
分）。約 15 分間の休憩後、MRI スキャナの中へ誘導し、評価課題の 2 セッション
目を実施し、続けて脳形態（T1 画像）を撮像した（約 15 分）。以上、合計約 6 時
間の行程を 1 日のうちに全て実施した。 
 
4.3. 介入課題 




想像するように求めた。各シナリオは 3 つの文章で構成され、前半の 2 文を読ん
だ段階ではその結末がポジティブであるかネガティブであるかは判別ができない




められた）を提示した。CBM 群で使用したシナリオの刺激リストを表 2 に示す。
一方 PN 群にはポジティブな結末とネガティブな結末（例：研究の進捗状況を叱ら
れた）を同数想像させた。PN 群で使用したシナリオの刺激リストを表 3 に示す。
この対照介入は先行研究 45)で解釈バイアス調整の介入効果がないことが示されてい
る。全ての文章は MRI スキャナ内のスクリーンに文字刺激として 10 秒間提示し
た。3 文目が提示された後、シナリオについてどれだけ鮮明に想像できたかを 1
（全く鮮明でなかった）～ 8（非常に鮮明だった）の 8 段階の Likert 尺度で 5 秒
以内に評定させた。その後 8 ~ 12 秒間の固視点を挟んで、１セッションあたり 20 
シナリオの想像を行った。セッション内のシナリオは被験者間で統制した。各セッ




評価課題の 1 試行の流れを図 2 に示す。 
解釈バイアスを評価する課題についても同様に先行研究 44)を参考に、日本人大
学生および大学院生に適した日常的な社会的場面を表すシナリオを 30 シナリオ作
成した。使用したシナリオの刺激リストを表 4 に示す。評価課題では、前半の 2 
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文だけを 10 秒ずつ提示し、その後 10 秒間被験者に自分なりに自由に結末を作成
して想像するように求めた。その後被験者が自ら解釈して作成した結末がどの程度
ポジティブあるいはネガティブであったかを 1 （とてもネガティブであった）～ 8 
（とてもポジティブであった）の 8 段階で 5 秒以内に評定させた。さらに、シナ
リオ全体を通して、どれだけ鮮明に想像できたかを 1（全く鮮明でなかった）～ 8
（非常に鮮明だった）の 8 段階で 5 秒以内に評定させた。8 ~ 12 秒間の固視点を
挟んで、１セッションあたり 15 シナリオの想像を行った。各セッションの長さは






















4.6. MRI 撮像 
本研究では、東北大学加齢医学研究所の所有する 3 テスラ MRI スキャナ
（Achieva Quasar Dual, Philips Medical Systems, Best, The Netherlands）を使用した。介
入課題, 評価課題ともに MRI スキャナ内にて実施した。fMRI として、gradient-
echo echo-planer imaging (GE-EPI) 法を用い EPI の撮像を行った。EPI 画像は全脳を
撮像範囲とし、撮像条件はスライス数 32 枚, スライス厚 4 mm, スライス間隔 0 
mm, 横断面撮像, 繰り返し時間 (repetition time; TR) 2000 ms, エコー時間 (echo time; 
TE) 30 ms, フリップ角 80 度, 撮像面範囲 (field of view; FoV) 192 mm, 撮像マトリク
ス 64 × 64, ボクセルサイズ 3 × 3 × 3 mm3 とし、介入課題 1 セッションあた
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り 460 スキャン、評価課題 1 セッションあたり 385 スキャン、計 3070 スキャン
の撮像を行った。また脳形態画像として各被験者の T1 強調画像を MPRAGE 法 
(magnetization prepared rapid gradient-echo) により撮像した矢状断面像で、スライス数 
162 枚, スライス厚 1 mm, TR 1900 ms, TE 3.93 ms, フリップ角 8 度, FoV 240 mm, 
撮像面マトリクス 240 × 240, ボクセルサイズ 1 × 1 × 1 mm3 とした。 
視覚刺激はプロジェクタを通してスクリーンに投影し、被験者の目の位置に合
わせられた反射鏡を通して提示した。課題の回答には 4 ボタンタイプのボタンパッ




画像データの前処理および画像統計処理は、Statistical Parametric Mapping 12 
(SPM12; Welcome Department of Cognitive Neurology, London, UK) と MATLAB R2016a 
(Mathworks, Natick, MA, USA) にて行った。EPI 画像のデータ処理として、頭部の動
き補正 (realignment), 撮像タイミング補正 (slice timing correction), 分割化 
(segmentation) した T1 強調画像との重ね合わせ (coregistration) および MNI 
(Montreal Neurological Institute) 空間への標準化 (normalization), そして半値幅 8 mm 




fMRI 課題はいずれもブロックデザインとした。脳画像データは SPM12 の標準
的な二段階解析を行った。第一段階解析（個人内解析）では、被験者各々の前処理
した画像について、ボクセル毎検定及び重回帰分析を適用した。SPM12 が提供する









第一段階解析では、3 つの文章がそれぞれ提示されている 10 秒間および鮮明





た。5 セッション全ての画像を 1 つのモデルに組み込み、5 セッションの平均脳活
動を表すコントラスト画像を得た。 
第二段階解析では、群間で異なる活動が見られた脳領域を全脳から特定するた
めに、CBM 群, PN 群の平均脳活動を比較する二標本 t 検定を行った。さらに、文
献考察から CBM-I と強く関わると推測された以下の領域について、 Wake Forest 
University (WFU) PickAtlas 53)で構造的に定義した側坐核, 海馬, 扁桃体, 前部帯状回
の関心領域 (regions of interest: ROI) 画像を用いたより検出力の高い ROI 解析 
(Small volume correction) も追加で施した。 
 
4.10. 脳画像データ解析（評価課題） 
第一段階解析では、2 つの文章がそれぞれ提示されている 10 秒間、それらを
解釈し結末を想像している 10 秒間、自身が想像した結末のポジティブさを評定し











側坐核, 海馬, 扁桃体, 前部帯状回の関心領域 (regions of interest: ROI) 画像を用いた
















F(1, 35) = 5.45, p = 0.025, 効果量 (Cohen’s d) d= 0.58, 社交不安：F(1, 35) = 10.44, p = 







介入課題において、CBM 群で PN 群よりも高い活動を示した脳領域として以
下の 5 つの有意なクラスター (voxel level p < 0.001, cluster level p_FWE < 0.05) が検
出された（図 5, 表 5）。1 つ目のクラスターは上頭頂小葉および補足運動野を含む
体性運動野に位置していた（図 5A）。2 つ目のクラスターは中心前回と中心後回を
含む領域に位置していた（図 5B）。3 つ目のクラスターは視床に位置していた（図 
5C）。4 つ目のクラスターは視覚野の上部（図 5D）、5 つ目のクラスターは紡錘状
回（図 5E）に位置していた。同様のコントラストにおける側坐核, 海馬, 扁桃体を
関心領域とした ROI 解析の結果、有意なピークボクセル (voxel level p < 0.001, peak 
level p_FWE < 0.05) が検出された（表 6）。各領域で検出されたピークボクセルにお
ける脳活動（β値）についてセッション毎の時系列変化を見るために、CBM 群に対
して反復測定の分散分析をそれぞれ実施したが有意差はみられなかった (図 6)。吻




有意なクラスター (voxel level p < 0.001, cluster level p_FWE < 0.05) が検出された（図 
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ていた（図 7D）。5 つ目のクラスターは舌状回に位置していた（図 7E）。同様のコ
ントラストにおける側坐核, 海馬, 扁桃体を関心領域とした ROI 解析の結果、有意















6.1. CBM-I 介入中の脳活動について 
介入課題において、CBM 群で PN 群と比較して体性運動･感覚野，視覚野，視
床を含む脳領域で高い活動が見られた。紡錘状回は視覚の中でも特に顔刺激の知覚
に活動する「顔領域」として知られており 54)、笑顔などの幸せな表情に対しても活











ROI 解析の結果、CBM 群で PN 群と比較して報酬系を構成する脳領域である
側坐核において高い活動が見られた。側坐核は笑顔や魅力的な顔 67-69)、社会的な受





























































































め、本研究で用いた CBM-I の介入手続きの社交不安障害患者や小児, 高齢者に対す
る有効性については今後さらなる検証が必要である。例えば代表的な社交不安障害
の患者群を対象とした RCT 研究では、1 日約 20 分間のセッションを週 2 回, 6 
週間をかけて 12 セッション実施している 88)。また、社交不安障害の小児（7 ~ 12 
歳）を対象とした先行研究では、1 日約 30 分間のセッションを 2 週間をかけて 3 
セッション実施している 89)。本研究では短期的な介入の即時効果を検証するために
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9.1. 図 1 




9.2. 図 2 




9.3. 図 3 
基線値における日本語版社会的不安尺度の評点 




9.4. 図 4 
各参加者について介入前後で取得した解釈バイアスおよび社交不安の評点に対し、
介入前の値を共変量とした共分散分析。解釈バイアス｜F(1, 35) = 5.45, p = 0.025, 効





9.5. 図 5 
介入課題中に CBM 群で PN 群よりも高い活動を示した脳領域。統計的な閾値は、
ボクセルレベルで p < 0.001 に設定し、クラスターレベルで多重比較補正 (FWE, p < 
0.05) した。(A) 左上頭頂小葉 (-20, -44, 72), (B) 右中心前回 (50, -2, 52), (C) 左視床 













9.7. 図 7 
評価課題中に CBM 群において、社交不安傾向の減少量と正に相関した脳活動変化
を示した脳領域。統計的な閾値は、ボクセルレベルで p < 0.001 に設定し、クラス
ターレベルで多重比較補正 (FWE, p < 0.05) した。(A) 右下頭頂小葉 (48, -46, 52), 
(B) 右中心後回 (26, -36, 72), (C) 右中側頭回 (44, -48, 2), (D) 右傍帯状回 (14, -46, 





10.1. 表 1 
被験者 1 人あたりの実験手続きの概略 
  





















10.2. 表 2 



















































































































































































































































































10.5. 表 5 
介入課題中に CBM 群で PN 群よりも高い活動を示した脳領域 
それぞれの脳領域に対して、対応する図の番号, ブロードマン領野 (Brodmann area: 
BA) の番号, クラスター内のピークボクセルの MNI 空間における座標 (x, y, z), ピ
ークの t 値, クラスター内のボクセル (2×2×2 mm3) の数 (k) を記した。統計的な
閾値は、ボクセルレベルで p < 0.001 に設定し、クラスターレベルで多重比較補正 
(FWE, p < 0.05) した。 
  
x y z t value k
5A 上頭頂小葉 左 7 -20 -44 72 6.51 4773
補足運動野 右 6 18 -18 62 6.05
左 -12 -12 62 5.28
5B 中心前回 右 4, 6 50 -2 52 3.95 446
48 -2 36 3.86
中心後回 右 54 -8 28 3.63
5C 視床 左 -2 -18 0 4.02 456
右 14 -36 -4 3.90
左 -14 -30 2 3.89
5D 視覚野 右 7, 19 26 -76 44 4.86 330
14 -86 34 3.98
26 -70 22 3.83
5E 紡錘状回 右 37 22 -56 -12 3.95 367
28 -34 -20 3.75
28 -48 -12 3.58




10.6. 表 6 
介入課題中に CBM 群で PN 群よりも高い活動を示した関心領域 (ROI) 内のピー
クボクセル 
それぞれのボクセルについて、MNI 空間における座標 (x, y, z), t 値を記した。統計
的な閾値は、ボクセルレベルで p < 0.001 に設定し、ピークレベルで構造的関心領
域を用いた Small volume correction (FWE, p < 0.05) を施した。 
  
x y z t value
側坐核 右 18 10 -12 3.35
海馬 右 18 -34 0 3.84
扁桃体 左 -26 -2 -14 3.55
脳領域
MNI peak coordinates (mm)
 57 
 
10.7. 表 7 
評価課題中に CBM 群において、社交不安傾向の減少量と正に相関した脳活動変化
を示した脳領域 
それぞれの脳領域に対して、対応する図の番号, ブロードマン領野 (Brodmann area: 
BA) の番号, クラスター内のピークボクセルの MNI 空間における座標 (x, y, z), ピ
ークの t 値, クラスター内のボクセル (2×2×2 mm3) の数 (k) を記した。統計的な
閾値は、ボクセルレベルで p < 0.001 に設定し、クラスターレベルで多重比較補正 
(FWE, p < 0.05) した。 
 
  
x y z t value k
7A 下頭頂小葉 右 39, 40 48 -46 52 6.19 1025
42 -48 44 5.42
42 -68 36 5.07
7B 中心後回 右 1, 4 26 -36 72 6.39 525
12 -32 76 5.35
中心前回 右 30 -24 68 5.27
7C 中側頭回 右 20, 21, 37 44 -48 2 5.32 380
下側頭回 右 42 -62 -8 5.30
中側頭回 右 60 -50 -2 4.51
7D 傍帯状回 右 23, 30 14 -46 34 5.73 1510
後部帯状回 右 6 -42 6 5.57
10 -40 30 5.13
7E 舌状回 左 18 -8 -76 -8 4.92 485
右 8 -72 -10 4.70
左 -18 -78 -22 3.75
図 脳領域




10.8. 表 8 
評価課題中に CBM 群において、社交不安傾向の減少量と正に相関した脳活動変化
を示した関心領域 (ROI) 内のピークボクセル 
それぞれのボクセルについて、MNI 空間における座標 (x, y, z), t 値を記した。統計
的な閾値は、ボクセルレベルで p < 0.001 に設定し、ピークレベルで構造的関心領
域を用いた Small volume correction (FWE, p < 0.05) を施した。 
x y z t value
側坐核 左 -10 8 -12 4.12
右 14 4 -14 3.78
海馬 左 -16 -36 2 4.96
扁桃体 右 26 2 -20 3.95
22 -8 -12 3.81
18 -6 -14 3.75
20 0 -18 3.65
左 -22 0 -24 3.65
脳領域
MNI peak coordinates (mm)
  
 
 
